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1 . はじめに
人類学や社会学の 主な関心や方法は ､ ジャ ー ナリズム のそれと重なる部分が多い ように
思う｡ 特に､ 参与観察(pa rticipant obse rv ation) や民族誌(ethn ogr aphy)とい う方法は ､
何よりもまず現場に出向き､ い わば事実に巻き込まれながら記録 しようとする記者の 方法
と通底するもの がある ｡ こ の傾向は､ 独自の 問題意識と現場 へ の より強い 志向性を持つ ､
いわ ゆるフ リ ー ランス の ジャ - ナリス トたちに とっ て はむしろ当然なもの なの か もしれ
ない ｡
か つ て 1960 年代にヴェ トナム戦争を取材 した岡村昭彦は､ そ の フリ ー ランス の日本に
おける草分け的存在である｡ 彼の残 した従軍記*1を読み返す と､ それは戦争取材とい う
枠組みを限りなく逸脱 して い る こ とに気付か される｡ 彼はそれほど深く
`
現場に､ そ こに住
む 人々 の 内側 に入り込んで戦争 の悲惨さと苦しみ を記録し告発し続けた｡ 彼は単に戦争 と
い う目前の 事実を記録したの セはなかっ たo 彼にと っ て の事実とは ､ む しろ戦争 とい う苛
酷な現実の なか で変わっ て ゆく自分自身という事実を語り記述する ことだっ た｡ 事実はま
さ に､ 彼自身の 苦痛や苦 しみと して再生される こ とで ､ 初めて他者の 内へ と及びうる力を
持っ たのである ｡ 私はそんな岡村昭彦の 足取りを追う過程で ､ 彼が執念の ように近づ こう
として いた事実なる もの が､ 結局は ､ 既に彼自身の内に生まれて い たもの に過ぎなか っ た
の で はないか とい うある種の パ ラドクス に気付い て ､ 改めて事実や現実というもの の多彩
で生成的な在り方に驚きを覚えた*2 ｡ だからのちに ､ 臨床へ の ア ブロ - チとして参与観
察や民族誌を用い ようとする臨床人類学 の視点を知っ たときも､ す ぐに思い 出したの は 岡
村昭彦の こ とだっ た｡ 彼の方法とは この 民族誌的なもの の究極にあるように思えたからで
ある ｡
臨床における事実もまた多分に生成的である｡ 病者の前に立 っ て見えるの は､ 病者その
もの というより､ そ こに見事に映し出された貧しい自分自身の姿である｡ 私から病者 へ と
向かうまなざしや行為は､ その深 さや思い の程度に応じて ､ 病者その もの の有り様をい と
もたやすく癖成 して しまう｡ 民族誌は､ その ように多彩で生成的な事実の在り方を記述す
る には確かに有効なもの で ある ｡ 本論では､ この 民族誌的な手法に倣いながら､ 主に病者
の 用い る言葉を通して ､ 医療者が病者をどう捉え理解する ことが可能なのかを探っ て ゆく
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ことにする｡
2 . 言言吾と臨床民族誌的接近
精神病者が用い る言葉は多様な表象性に満ちている ｡ 分裂病では , 思考障害や滅裂状態
の めま ぐる しい 宗吾表出が現れたり､ 妄想や幻聴に伴っ て ､ 奇異な信念や不可思議な言葉
がしばしを翁吾られる. また逆に､ 自閉による繊黙という言葉の不在や､ 常套句や反響語や
言語新作とい っ た言語に出会う こともある｡ これらの 言語表出と精神疾患との 関係性は､
器質的障害との類似性や思考過程の障害による言語異常として論じられたり､ 疾患構造と
結び つ いた言語その もの の 問題として記号論的なアプロ ー チなどがなされて い る*3辛4 o
これらの試み の多くは ､ 特異的な言言吾表出に対する説明概念を提出しながら､ 精神病 (分
裂病) という疾患概念ない しそ の構成に言及して 臨床的な治療応用を意図してい る ｡
こ の種の 議論でももちろん指摘されてい る ことだが､ 言語の特異的な表出とはい え､ 病
者の すべ ての 局面を覆い尽く してい るわけで はなく ､ 元々 の病型の違いや病状の変化によ
つ て様々 な限定や変奏を帯びる ｡ そ の ような言語の特異性や多様性とはむ しろ個々 の病者
の唯 一 性の現れで もあるはずであるo 病者の言葉とはその意味で ､ 器質性や障害の結果や
記号論的な構造として語りうると同時に､ 多分にそれぞれの ｢病い の経験+ に基づく個別
的な用法で あるように思える｡ 臨床人類学では ､ この病い の経験あるい は経験としての痛
い を従来の疾患概念と明確に区別 し*5､ 病い の経験 へ の接近の ために､ 病者や痛い をロ
ー カルでミクロ な異文化と捉え､ これに参与観察して ､ 微小民族誌血iniethn ography) 義
るい は臨床民族誌(clinicaletbnograpby)とい う詳細で解釈学的な記述理解を行う方法論
を導入して い る｡ 病者と共に多くの時間を共有する臨床 とは､ 既にある意味で参与観察で
ある し民族誌の実践であるの かもしれない ｡ しかし私たちは本当に臨床とい う現実の なか
にい る と言 っ てい い のだろうか｡ そ こにいると信じながら､ 実は臨床という制度的 ･ 慣習
的リアリテ ィ ー のなかにい るだけなのかもしれない ｡ 臨床人類学的な視点は､ そう した現
実に絶えず方法論的な懐疑をもたらそうとするもので ある｡
クライ ンマ ンは, 臨床民族誌の 目的を､′患者の痛い の 生きられた経験のなか に身を置く
こ とであるとし､ 具体的な方法論として､ 患者の痛いの 語りを多元的に再構成し､ ロ ー カ
ルな社会的文化的な分脈にそれを位置づけて理解し評価する ことなどを挙げて い る*60
また同時 に ､ そうした臨床民族誌的な志向性の 基 には ､ 痛い の 経験 に内在する苦悩
(suffe ring)の額域 ヘ の注視が必要であると述べ て い る｡ こ こで の文化や社会の持つ意疎
とは､ マク ロ な次元で痛いを外側から構成してゆく何かであるというより, むしろミクロ
な個人の苦悩の経験の内へ と収赦して ゆく何かという意味合いが強い ように思える ｡ 以下
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で は ､ この ような臨床民族誌を単なる記述や評価の形式と捉えるに留まらず､ 参与観察な
どの 人類学的な行為の次元も含めたもの として ､ 臨床民族誌的接近と称しそ の意味を考察
してゆく ことにする ｡ 特 にこ の接近法は､ 臨床における関係者の経験 レベルで の疎通 ･ 交
換過程を促し､ 臨床上の 問題や相互理解の流動性や再生をもたらすもの とも考えられる｡
本論で は ､ こ の 臨床民族誌的接近の具体的な 一 例を提示する と共に､ そ うした接近によ っ
て どの ように病者が変わ っ て い っ たの かを､ 医療者との実際の会話を構成しながら, 生き
た分脈的言語と して ､ あるい は痛い の経験や苦悩に基づく個別的で多元的な用法の言吉吾と
して記述し､ そ の変遷の 一 端を提示するo また､ こ の種の接近を試みる医療者と病者 との
応答関係を支える相互的構成ある いは生成を､ 臨床の詩学(clinicalpo etic s)と呼び､ 臨
床行為がある種の詩的構成行為と して あり得る こ とを示唆したい ｡
3. 事例
(1) 概要
本事例の本人は､ 2 0代前半の男性で ､ 家族構成は両親と弟が 一 人である o 小中学校時
代に い じめにあっ て いたようで あるが不登校などは見られなか っ た｡ 高校入学 と共に ､ 被
害妄想や自閉を主な症状 とする分裂病を発病してい る｡ その後､ 病状の変動や家族との対
立か らしばしば家庭内暴力を引き起こ し､ 入退院を繰り返 して い る｡ 入院や医療に対して
はその必要を認めようとせず､ 自分は病気でもない の に両親によ っ て無理矢理閉じ込めら
れて い る との 被害感や見捨て られ感､ 怒りが強く ､ A病院入院後も家族や医療者ヘ の 不信
感や攻撃性を病理の 一 書βとして抱えて い た｡ また ､ 外に出る と人に見られて しまう, 覚え
られて しまう､ などの注察妄想は当初からあり ､ おそ らくそれと地続きのもの として ､ 自
分の名前を見られたくない から名前を書か せない し自ら書く こ とをしない ､ さらにある種
の貧困妄想にもよるもの か､ 極端に金銭の使用を嫌がるなどの状態は ､ 程度の差こそあれ
持続した. 生活パ タ ー ンは夜型で入眠遅く日中は臥床傾向｡ 人間関係は孤立的自閉的で あ
り､ それは畳部屋 の自分の布団を取り囲むように並 べ られた紙袋の壁が象徴し､ 時折ラジ
カセを聞くくらい で他患との自発的な会話や関係はほとんど見られなか っ た｡
(2) 経過
(Ⅰ) 期:『A病院以前』
高校入学後､ 学校を休みがちになり ､ ｢通行人が馬鹿にして い る ｡ 噂をしたり､ 後をつ
けて きたりするから, 外に出たくない ｡ 人が怖い ｡ 人間不信だ+ と言うようになる o 希死
念慮も現れたため､ 翌年B病院に入院したが､ 拒絶感強く数日で退院｡ その後､
一 年程C
クリニ ック に通っ て い たが､ 無為自閉､ 被害妄想 ､ 自傷行為､ 家族ヘ の 暴力行為が目立 つ
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ようになり､ 再度B病院入院し､ 3ケ月程で退院 再度Cクリニ ックに通っ て いたが､ ま
もなく治療中断し､ 昼夜逆転､ 家庭内暴九 被害念慮か ら､ 自転車で自動車を追跡､ 近所
中の 呼び鈴を鳴らす､ またほとんど交際のなか っ た小学校の 同級生D さんからプロ ポ ー ズ
された ､ そ この子供になっ た ､ などの言動現れ､ 警察に保護さ れ B病院に3度目の入院
となるo 入院後は急性期モ デル での 治療開始､ 抑制解除までに2ケ月半を要す｡ やや落ち
着きを取り戻したもの の ､ 周期的に不安定となり2度 にわたり離院し､ 外泊扱い の後退院
となるo 帰宅後は ､ 自閉しながらも病的な言動は目立たず経過して いたが､ 家族の不満が
つ のり しだい に衝突し､ 暴力や病的な言動が現れ B病院に4度目の入院 一 応の落ち着
きを取り戻したところで ､ 治療環境を変えるためA病院へ 転院となる0
(Ⅱ) 期:『A病院へ の 入院と反発 ･ 離院 ･ 孤立』
5月末 : 閉鎖病棟 へ の入院 o 当初より ｢自分は病気で はない o 親が勝手に入院させた o
親が精神病なんだ｡ 退院させて+ との 訴え強く , 服薬も就前葉以外は拒薬傾向目立っ た｡
7月に入り､ 3回にわたっ て家族面接を行うが ､ 退院要求受け入れられない と､ ｢両親を
(他の人に) 取り替える+ と大声を上げる ｡ 両親はそんなバカなことをと､ 対立的に反応
して会話が成り立たず ｡ 第3回目の面接では､ ｢何で こんなところに押し込んでおくんだ｡
もうよくなっ たよ､ 退院させ ろよ+ と大声で怒鳴り興奮し､ 面接中止しようとすると ｢帰
るな｡ 寂しい よ｡ 見捨てるんだろ+ と訴え､ 本人の見捨てられ不安､ 孤独感強く, またそ
の表出が 一 方的で攻撃的なもの に終始する .
8月初旬､ 看護者 と同伴にて散歩時, 離院｡ 主治医が電話にて帰棟を促すも応じず､ 翌
日､ 主治医､ 看護者が本人宅 へ 出向き､ 説得にて帰院｡ その 際､ 本人の ｢閉じこめられて
い る+ という意識に応える意味もあり､ ①今後外泊を予定する②院内単独外出可とする こ
とを主治医が受け入れる｡ 8月半ば､ 第1回目の外泊に出､ 帰院はしたものの ､ 母より ｢今
後外泊は控えてほ しい ｡ 歯科医院に､ 冷凍保存して い る自分の歯をくれとか ､ わけのわか
らない ことを言 っ て 出か ける｡ それがなくなるまで外泊してほしくない+ と不安 ･ 不満訴
える｡ しかし第2回目の外泊はなんとか行い帰院する｡
9月に入り, 母と面会し､ 本人の外泊希望受け入れられず｡ 翌日､ 2回目の 離院｡ その
まま外泊扱い となり父と共に帰院 まもなく3回目の離院があり､ 看護者､ 主治医が自宅
まで迎えに行き帰院する｡ その後､ 本人の行動範囲は棟内の みとなり､ 外泊は中止 し, 衣
族の 面会を増やすことになるo しだい に棟内において他患との トラブル目立つ ようになり､
表情も硬く怒り っ ぽく､ 時に窓に向か っ て拳を振り上げて い る､ また自分の 靴を投げつ け
るなどの行為が現れる ｡ ｢外から覗かれてい るんだ+ との訴えも聞かれ､ 精神症状の悪化
- 25 -
が見られるようになる｡
(Ⅲ) 期 :『行動化と再接近』
10月初旬 :(主治医へ の暴力) ①
主治医､ 看護者と面接時 ､ 本人は単独で の行動を求め, 主治医はそれには応じず､ 限定
的な拡大を行う場合でも､ 内服 の追加を条件とした ことに反発 ､ また直接的には主治医が
本人の否定に対 し､ 病気であるとの指摘を行い これに興奮し､ 主治医の眉間に殴打 し掠め
る ｡ この後 ､ 本人の自覚と自省を求め, 2時間余の長い話 し合い を持つ o 理由はどうあれ
暴力は認められない こ とを本人に伝える ｡ 当軌 無言や転嫁､ はぐらかしなど自省みられ
なか っ たが､ 同じ問答を繰り返す内に ､ 怒りと自省の半ばするもの も感 じられ､ 結局本人
の謝罪となり､ 看護者 同伴での外出が可となる o
今回の主治医 へ の 暴力は ､ 本人の離院後､ 行動範囲が棟内のみ に制限さ れ 主治医
｡ ス
タッ フ ｡ 家族共に本人との拒離を置く という状況下で ､ そ れに対する不満が募るなか での
出来事であっ た｡ 離院⇒ 外泊⇒ 離院⇒ 行動制限 とい う経過を経て ､ いわば手詰まりの状況
で の暴力であっ たが ､ これを機会に再度本人 へ の 接近を試みる こ とになるo (筆者は 1 0
月 より本人の担当看護士 とな っ て い た｡) とにかくやれる こ とか らと､ 面接の機会を増や
す こ とになる ｡ まもなく主治医と看護者が､ 直接本人の部屋に出向き面接したところ ､ 診
察室での硬い 構えた態度とは異なりやや和らい だ雰囲気である の に気づき､ 主治医と相談
の 上 ､ 以後の 面接は本人の部屋に出か けて行う こ とになる o これを ｢出前面接+ と称し､
週に2, 3回の ペ ー スで続けられた . また月に
一 回程度､ 父母､ 本人､ 主治医､ 看護者が
集まり､ 合同の 面接を実施する こ とにもなる ｡
以下､ それぞれの時期に特徴的な出前面接や家族 との面接の 主な会話内容を中心に記述
し､ それらに関わる評価や本人の特徴的な状態変化等 も併せて記述 して ゆく o
1 0月中旬 (出前面接) ②
本人 ｢言い たい こ とは 一 つ o 外 ヘ 出して ､
一 人で 出して+ 看護者 ｢こ こでやれる こ とも
ぁると思う+ 本人 ｢い い よ｡ こんなと ころでやりたくない よo やれない の は こ この せい だ+
看護者 ｢勉強で きない こ ととか?+ 本人 ｢そ う､ こ この せい でで きない o 訴えてやる+ 主
治医 ｢外泊もできるように ご両親に話 して い る+ 本人 ｢外泊させてよ+ 看護者
｢外泊をス
ム ー ズにで きるように い ろい ろ話し合おう+ 本人 ｢い い んだよ､ 外泊い つ+
1 0月下旬 :(父と面接) ③
本人 ｢外泊させて よ｡ 今からい い だろ+ 看護者 ｢それは無理o 先生もい ない し､ 皆が納
得してからで ない と+ 本人 ｢い い だろ , けちけちするなよ+ 看護者 ｢そうい う問題ではな
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い+ 父 ｢今だっ て私の こ とを悪者呼ばわりして , 私が病院に閉じこめてい ると言っ てきか
ない o 自分の ことばかり しか言わない o そういうと ころを直さない とどうしようもない+
本人 ｢外泊させろよ+ 看護者 ｢お父さんの言葉には どうなの ｡ すぐに外泊させろではなく
て o これ では話にならない ｡ 自分の主張しかない ので は+ 本人 ｢外泊させ ろよ+ 父 ｢それ
だからだめだと言 っ て るo 何でおまえはわか らない んだ+ 本人 ｢外泊させてよ o 外泊い つ+
看護者｢お父さんもお母さんもあなたの 希望はわか っ て いる｡ あなたもつ らいだろうけど､
お父さんお母さんもつ らい と思う｡ こういう状態を見てい る私たちもつ らく感じる ｡ これ
か らお互 いわかり合えない と ころを話し合っ て い こう+ 本人 ｢い いから外泊させて よ+
本人の言葉は外泊させてがほとんどで あり､ なか なか会話が成り立たない ｡ また父は､
話 し始める と 一 方的に話しきる とい う話 し方であり､ 本人の入り込める余地が少ない o 言
葉の なか に苛立ちや怒りの感情ばかりが目立つ ｡
1 1月上旬 :( 出前面接) ④
本人 ｢退院させてよ+ 看護者 ｢今度､ みんなで話 し合い をするこ とにな っ た+ 本人 ｢話
すこ となんてないよ+ 看護者 ｢問題はいくつ かあると思う｡ あなたはそう思わない ?+ 主
治医 ｢それを 一 つずつ 考えて ゆこう｡ この場でそれをやりましょう+ 本人 ｢問題なんてな
い よ+ 看護者 ｢私たちはあると思っ て い る+ 本人 ｢退院させろよ｡ 何で親の こ とばかり気
にするんだ+ 看護者 ｢親の肩を持っ て ､ 言いなりになれ と言うの ではない ｡ あなたの こ と
を考えて い るか ら､ 家族の ことも含めてやらない とだめだと思う+ 本人 ｢親を気に してい
るなんてなんだ+ 看護者 ｢問題がある ことをわか っ てくれない と､ 今度の話 し合い で もす
れ違い になっ て しまう+ 主治医 ｢話 し合い をするの はい いですね+ 本人 ｢わかっ た+
退院､ 外泊させて の訴えは相変わらずであり､ 問題の存在も否定するが､ 話し合い をす
る こ とに対 しては ｢わか っ た+ の言 監 出前面接あるいは家族との面接におい ては､ 本人
の外泊時にい っ たい何が問題となっ てい るのか を､ 本人､ 家族のそれぞれが 一 つ 一 つ 確認
して ゆく ことを､ 主な課題として捉える ことにする｡
1 1月上旬 :(身体的訴えと苦痛の表現)
看護者と散歩に出た際､ ｢職員が自分を見てみない ふりをして い る+ ｢顔を覚えられる
とまずい+ などの訴えあると共に､ 頭痛を訴える ｡ その数日後にも頭痛の訴え｡ この よう
な病的体験と､ それに伴う苦痛を話 し肯定する ことは ､ 今まで もあまりない こと｡ またそ
の後､ 本人より ｢開放病棟へ 移りたい+ との話があるo 本人と見学にゆくが､ 入り 口でな
かを見ようとすると､ 胃が痛い と言 っ てうずくまっ て しまう｡ 帰棟時には､ ｢他の 人に見
れれてい るのがいや. 苦 しい o 寂しい+ とドア前にて座り込むo
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(Ⅳ)期 『反発と変化 (受容) へ の 速巡』
1 1月下旬 :(合同面接)
●
⑤
本人 ｢早く外泊させて ｡ 退院させろよ｡ い い 加減にしろよ｡ 子供扱いするな｡ 病人扱い
するな ｡ 子供に薬の ませ るな､ それでも親か+ とい っ た言葉を､ たたきつ けるように繰り
返す ｡ 父 ｢おまえも苦しいだ ろうけど､ 父さんだっ て苦しいよ+ ｢今日は父さんも母さん
も食事もとらない で駆けつ けたんだよ｡ おまえの こ とを考 えて い る こ とをわか っ て ほ し
い+ 母 ｢外泊してや っ てほしくない こ とは､ ･ - さんのとこ に変な電話をしない ことo ま
た歯科に変なこ とで電話 したり救急車を呼んだりして ほしくない ｡ それにきちんと時間通
りに病院に帰 っ て ほしい+
本人は､ 両親 ･ スタッ フ の 問い かけに対して ｢退院させ ろ+ の繰り返しで あり､ 依然会
話が成立が難しい状態 c ただし､ 両親の対応はスタ ッ フか らの示唆もあり ､ 本人の言葉に
巻き込まれずやや距離を置い た対応も見られるo
1 l月下旬 :( 出前面接) ⑥
本人 ｢早く退院させて よ｡ 言い たい のはそれだけだよ+ 主治医 ｢その ために話し合い を
して る+ 看護者 ｢ご両親も食事もとらないで来て くれたし｡ だけど､ 話し合い 中に大声あ
げたりするの はどうかな｡ 君も大人なんだし､ よくない と思わない ｡ もうあんなふうには
ならない と約束してくれない ?+ 本人 ｢うん､ わか っ たよ+ 看護者 ｢お父さんも心配 して
る ｡ い いお父さんだよね+ 本人 ｢そう､ い い人だよ+ 看護者 ｢い い人?+ 本人 ｢い い人
-
- + 主治医 ｢私たちもあなたがそんなふうに受け止めてくれて本当にうれしい o わか っ て
くれますか+ 本人 ｢うん+
攻撃の対象で ある父に対 し肯定的な発言が時折聞かれるようになる｡ この 面接の翌日,
入院からまっ たく関心を示さなか っ た､ 散髪を自ら希望して行う｡
1 1月未 :(父母面接) ⑦
本人 ｢親を - - さんに変えるよ+ 母 ｢ - ･ さんは6 0歳を過ぎた しそんなこ とはできな
い+ 本人 ｢そんな ことない よ｡ 子供はもう結婿して いない し､ なれるんだよ+ 母 ｢その家
にはその家の事情があるし問題もある+ 本人 ｢ないよo バカに されるんじやない よo 恥ず
か しい 思い させ るなよ+ 看護者 ｢誰がバカにされてい るの ?+ 本人 ｢おまえ (父) だよ+
看護者 ｢なぜお父さんがバカにされるの ?+ 本人 ｢バカにされるようなこ とするなよo 精
神病だろ+ 看護者 ｢ひ どい言葉だね+ 本人 ｢うん､ ひどい+ 主治医 ｢あなたの親はこの 二
人 しかい ない+ 父 ｢父さんだ っ て ､ おまえが心配だからこうして 二 人で来てる o これから
も毎週来るよ+
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今回は､ 退院､ 外泊要求の い つ もの パタ ー ンでなく､ ｢親を変えたい+ という訴え｡ 本
人の 語気荒い もの の ､ 両親は正面か ら対立とならず受け止めてい る｡ また本人の父親攻撃
にも速巡見られる｡ 父母が帰る際､ 差し入れのパ ンをい っ たんは受け取っ たが俄に要らな
い と後を追う｡ 看護者が制止 し､ せ っ かくの行為は受け取っ た方がい い と説得する と､ か
なり抵抗したもの の 一 時顔を伏せたまま目尻に涙あり｡ 本人の涙を見るの は初めて o
1 2月始め :(出前面接) ⑧
本人 ｢早く出してよ｡ それしかない よ+ 主治医 ｢いろい ろ問題があるからこうして話し
合っ てい る+ 本人 ｢問題なんてない よ+ 看護者 ｢あると思うけど - - + 本人 ｢親に怒りっ
ぽか っ た ことだよ+ 看護者 ｢他には?+ 本人 ｢何もないよ+ 主治医 ｢あなたが家 ヘ 帰っ て
困る ことがい くつ かある と思う+ 本人 ｢ない よ､ 何も!+ 看護者 ｢怒りっ ぽい ことも?+
本人 ｢それもない+ 看護者 ｢さ っ きはあっ たと+ 本人 ｢ない よ+
問題の存在 に対 して ､ ｢怒りっ ぽか っ た+ とい う言葉あり｡ また本日､ あれほどお金を
使う ことを嫌がっ て いたにもかかわらず､ 2千円の 小遣い を請求し､ ひ げ剃りを購入する｡
1 2月上旬 :(合同面接) ⑨
本人 ｢家に帰っ ても何もしない から早く外泊させてください+ (い つ もの 一 方的な口調
でなく､ 明らか に相手を意識 した双方向的な発話であっ たが､ この文脈での 話は頓挫 ｡)
本人 ｢ - - 高校 へ行く｡ 高校卒業したい ｡ 行かせない と訴えるよ｡ こ この病院の土地やお
金を取るよ+ 父 ｢おまえがこうしたい とい う ことであればなんとか手助けしたい ｡ 大学だ
っ て いい じゃ ないか+母 ｢また大検の予備校 ヘ 行けばい い じゃない ｡ 高校は無理+本人 ｢行
かせない と訴えるよ+ 父 ｢訴えるというの はおかしい ｡ どうして訴えるなんて ことになる
んだ+ 母 ｢そう､ そんなこ とはふ つうじや通用しないよ+ 本人 ｢訴えるよ+
この面談では , 外泊､ 退院の 話より､ 退院して高校 ヘ行くとい っ た話が繰り返 し出る｡
｢訴える+ とい う言葉が執勘に繰り返され､ 父母がそれにやや過剰に反応する｡ 外泊時の
問題につ い ては ｢わか っ たよ､ しない よ+ の言葉が時折聞かれ､ 問題その もの の存在は認
めつつ あるのか｡
この 頃より担当以外の看護者にも散歩に行く ことを願い 出るようになる｡ 看護者同伴に
てゲ ー ムセンタ ー と図書館に外出o 出前面接時､ 本人の布団の周りに､ 取り囲むように置
いてあっ た紙袋の仕切りが少なくな っ て いる ことに気づくo
1 2月下旬 :(父母面接)⑬
本人 ｢早く出さないと訴えるよ｡ こんなところに入れておいて ｡ 恥ずかしい思い させ る
な+ 父 ｢何が恥ずかしい の?+ 本人 ｢お金の管理もできない で+ 父 ｢お金の管理?+ 本人
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｢もうこ の親はだめだ｡ 親を変える+ 看護者 ｢親は代わりなんて い ない し､ こ こにい る親
しか いない+ 本人 ｢憎らしい んだ｡ 憎らしい ｡ - - さんなら大丈夫だよ+ 母 ｢憎い の は仕
方がない ｡ おまえがい っ しょに い られない のなら､ 独立する しかない o 誰も引き取 っ てく
れる人なんて い ない+ 本人 ｢もうだめだ - - + 本人 ｢(父に) バカにされるなよo すぐに
バカにされるだろ+ 父 ｢父さ んは人にそんなふうにされるようなこ とはして い ない+ 本人
｢ぉまえなんて嫌い だ+ 母 ｢嫌い とか ､ そうい うこ とばっ かりで ､ い つ も同じo もうやめ
ない ?+ 本人 ｢子供に薬飲ませて , こんなとこ ろに閉じこめて ､ どんなに苦しいかわから
ない だろう?+ 母 ｢お母さんだ っ て苦しい ｡ い ま家の なかはめちやくちや だもの o 夜 ､ お
布団にはい る ときは､ もう明日が来なければい い ､ 来て ほしくない っ て ､ い つもそう思う+
父 ｢父さんだっ て病気なんだo 知 っ てい るか い o い つ まで もい っ し ょ にい られないか もし
れない+ 本人 ｢それがどうした ｡ 恥ずかしい んだよ｡ バカにされるなよ+
今回の面会は最初か ら攻撃的｡ 今までの感じとは
一 転して い るo 2時間近い 長時間の面
会となる ｡ しか し､ 父 へ の ひ どい言葉に対し注意促すと､ 本人は ｢(僕が)何を言 っ たの ?+
とあたかも想起できない かの ような反応があるo 攻撃性は本人のなかではあまり意識でき
て い ない のか もしれず｡ 攻撃的に怒鳴っ てい る最中に､ 看護者が水をさすように制止する
と､ ふ っ と我に返 っ たか の ようにとちらを見 つ めるo
(Ⅴ) 期 『速巡か ら受容 へ』
1 2月末 :(看護者と) ⑫
本人 ｢前にお父さんにお前は精神病だとい っ たけれど､ や っ ぱり間違 っ て い たよo 精神
病じゃなか っ たよ ｡ 普通の 人に見えたよ+ 看護者 ｢どうしてそう思い ました?+ 本人
｢わ
からない けど､ こ の間の面会の時にそう思 っ たo 悪い こと言 っ ちや つ たなo もう言わない
よ｡ でも会うと言 っ ちやうんだよ+
1月上旬 :(合同面接) ⑫
本人 ｢同じ苦しみ味わ っ て よ｡ こ こに入院してよ+ 母 ｢そんな こと して い たら, 家の 生
活が成り立たない よ｡ あなた､ 父さんの代わりに稼げる?+ 本人 ｢できる よ+ 母 ｢どうや
っ てやるの ?+ 本人 ｢で きる よ｡ 苦しみがわからない だろo 自分だけ楽して ､ 子供には薬
飲ませて苦しませて ､ 平気か+ 看護者 ｢お母さんやお父さんだ っ てあなたが苦しい の はわ
か っ てい るよ+ 母 ｢お母さんも, 寝る前に ､ もうこの まま朝が来なければい い と思う｡ お
前が これからどうなる のかと ､ おちおち寝て られない+ 父 ｢父さんだ っ て入院した ことは
ぁるし､ 苦しい ことは知っ て い るよ+ 本人 ｢だっ たら自分で入れo 人を病人扱い して ､ 薬
飲ませて+ 母 ｢母さんだっ て入院がい い とは思わない o だけど､ 退院したらまた閉じ こも
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りになっ て , 具合が悪くなっ て ､ 同じこ との繰り返しになる｡ だから退院して もどこか へ
通うとか が必要なの よ+ 本人 ｢い い よ ､ こんなところで はやらない ｡ 病人扱いするな+ 香
護者 ｢今の は退院の話だけど､ 大事なこ とだよね ｡ 外泊してもあなたが約束を守っ てくれ
るか どうか ､ その ことを今までみんなで話し合 っ てきたんでしょう+ 本人 ｢守るよ｡ 何 も
しない よ+ 看護者 ｢何もしない だけ?+ 本人 ｢悪い こと+ 看護者 ｢悪い こ ととは?+ 本人
｢出してよ｡ い い よ｡ 家の中の こ と覗かない でよ｡ どうしてそんなことするんだよ+ 看護
者 ｢今まで ､ あなたが家に帰ると こんなところが困る っ て ､ 少しずつ話し合いましたよね+
本人 ｢わか っ たよ ｡ やらないでやるよ+ 看護者 ｢何がわか っ たの ?+ 本人 ｢出るというこ
と+ 看護者 ｢そうい うことで はない ｡ 何をやらない の+ 本人 ｢歯科へ ､+ 看護者 ｢何?+
本人 ｢行かない+ 看護者 ｢お父さんをバカに したり+ 本人 ｢バカになんて しない よ｡ へ ん
なこ と言わないでよ+看護者 ｢お父さんの言う ことをきくの ?+ 本人 ｢きくよ+ 看護者 ｢お
父さんは どうですか?+ 父 ｢帰 っ てきて も言うことをきくか い ?+ 本人 ｢きくよ｡ きくか
ら出してよ+ 看護者 ｢必ず帰っ て これる?+ 本人 ｢帰るよ+
今回の 面接では , 対話的に応答する会話が成り立っ てきて いる という感触を持つ ｡ 本人
の不満に対する父母の共感的応答 も見られる｡ 外泊の 条件につ い て の話で も､ 問題 を認め
細かな点につ い ての応答も部分的に可能とな っ た｡
1月中旬 :(父と面会)⑬
父が本人の ために持っ てきたコ ー トと手袋をすんなり受け取る｡ 外泊につ いても執掬な
訴えなく､ 怒鳴っ たりもせずo 自分からあまり話すこ ともなく､ 眠くなっ たと言 っ て自ら
部屋に戻る｡ その後､ 看護者か らの ｢あなたにとっ てお父さんは大切な人だし尊敬できる
人+ との 話にはうなずく場面あり｡
1月下旬 :(父と面会)⑭
本人か ら頼まれたもの があると父が来院｡ 看護者もしばらく同席｡
父 ｢海苔だけでい い と言っ てい たけれどい ろい ろ買っ て きたよ+ 本人 ｢これ何?+ 父 ｢納
豆ふりかけ, 父さんも初めてだけど｡ パ ンとかもよけい に買っ てきたけど食べ る?+ 本人
｢うん+ 父 ｢何か ほ しい もの あっ たら言っ てい い よ+ 本人 ｢歯ブラシ持っ てきて+ 父 ｢今
度買っ て こよう+ 本人 ｢だめ､ 家にあるもの持っ てきて o い つ帰してくれる?+ 父 ｢それ
はこの ところ雪だし, 弟も昔のお兄ちやんじゃ嫌とか言っ て るし｡ でも大丈夫だから｡ 父
さんの言うこ と聞い てくれる?+ 本人 ｢うん､ 聞くから帰して+ 父 ｢また こうや っ てくる
しだんだん決めてくよ+本人 ｢早くしてよ+看護者｢お父さんはだめとは言 っ てませんよ｡
あなたがお父さんの言う ことを聞い てくれれば､ 外泊もで きますよ｡+ 本人 ｢聞くから帰
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して+
帰 して , 外泊させて の尭言ある もの のそれらは会話の文脈に乗 っ て い るように思われる ｡
面会の後 ､ 看護者が本∧に父 との握手を勧める と､ 差 し出された手に触るようにして手を
重ねる ｡
2月始め :(1回目の外泊)⑮
父の迎えにて外泊に出る ｡ 特にトラブルもなく帰院する｡
またこれに先立ち､ 病院で定められた外泊申請書を書く必要があっ たが ､ あれほど自分
の 名前が残る こ とを恐れて いたにもかかわらず, 医療者側の促 しにてなんとか記入すると
共に､ それまで面談にて話 して きたいくつ か の約束事をも併記する ｡
2月中旬 :(2回目の外泊) ⑯
2回目の外泊を行 い ､ 救急 へ の電話など問題あっ たもの の自ら帰院した｡
翌日､ 亜昏迷様の発作があり ｢ごめんなさも1o ごめんなさい+ とい きなり看護者の 前に
伏せて 体を振るわせ るが､ 一 過性 のもの と して まもなく収まる ｡ そ の後､ 本人の外泊 ･ 退
院要求の 訴え弱まり､ 出前面接時の会話も穏やか な内容 へ と変化する｡
4 . 考察
(1) 出前面接につ い て
A病院入院直後か ら本人の退院要求は強く､ まもなく離院｡ その 閉じ込められ感に応 じ
るかたちで始ま っ た外泊も､ 家族との対立の なかで頓挫して離院を繰り返す｡ そ して , 再
度行動制限を強め, 治療関係が膨着状態 に陥っ て いた時期 (Ⅱ期) を経て ､ 主治医へ の行
動化①を契機に始められたの がこ の ｢出前面接+ であっ た｡
こ の 出前面接の きっ か けはある意味で偶然だっ た｡ い つ もは主治医の診察室で面接が行
われて い たが､ なかなか本人が現れない ため主治医と看護者が本人の部屋まで出向きその
まま面接とな っ たo する と､ 面接室で は硬い攻撃的な態度 で退院と外泊だけを繰り返し訴
え続ける こ とを常として い たが､ 自室の布団の 上に座ったままの本人は､ 相変わらずの訴
えではあ っ たもの の その声の 調子が幾分和らい でい るの に気づい た｡ 主治医もその こ とに
気づき､ これか らは出前面接で という こ とになり､ そ の後週 に2, 3回くらい の割合で実
施とな っ たo 本人の自室は病棟で唯 一 の畳部屋であり､ 彼はそ こに布団をひい たきり上げ
下げをするこ ともなく ､ さらにその周囲に紙袋をつ い たて の ように並べ て い た｡ 私たちは､
そ こ へ ､ おじや まします､ い い ですか､ などと挨拶しながら訪室して ､ 出前面接を始めた｡
これはほとんど拒否 された ことはなく ､ 行っ て主治医と共に布団のそばに座り､ 起床が遅
く臥床がちな本人に少し待たされる ことはあっ ても､ 話しませんか､ 起きましょうかなど
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と声かけしてい るうちにの そのそと上体を起こし, 頭をうなだれたまま面接に応じてくれ
るの が常であっ た｡
一 見地味な､ 面接の場所を変えただけに見えるこの 出前面接であるが､ そ こにはい くつ
かの看過できない要素がある と思えるので ここでふれておきたい o まず､ 経過 (Ⅲ期) の
面接②か ら④でも垣間見られるように､ 主治医へ の行動化直後の本人は強い孤立感と怒り
を抱い たまま閉じており､ こちらか らの 問いか けにはその ほとんどを ｢退院させて+ ｢外
泊させて+ という常套句で しか返せず､ 実質的な会話が成り立たない状態だっ た｡ そ の よ
うな言語的接近に限界がある時期に､ たびたび本人の部屋を訪れ 傍らで共に過ごす (共
に在る) 時間を作る こ とがで きたというと ころ に､ まずこの 出前面接の意味があっ たと思
われる ｡ それはおそらく ､ 患者の そばに黙っ て座るこ とから始めるシュ ヴィ ング的な接近
*7で ある とか ､ これと同様に ､ 病者の繊黙に対してむ しろ治療者がその 沈黙の場を共有
するなか で 関わり､ 拒絶的沈黙 - 非拒絶的沈黙 - 保護的沈黙ヘ と変わる非言語的な受容過
程をもたらしたような､ ｢沈黙+ *8の持つ 意味合いの なにがしかがそこにあっ たであろう｡
しか し､ こ こで付け加えねばならない のは ､ そうした接近や沈黙が介在して いた場所が､
主治医の診察室ではなく本人の部屋であっ たという事実である｡ しか もその事実は､ 医療
者が自身の診察室や看護重か ら出て ､ 本人の い る部屋 へ と こちらから出かけてゆくという
向きを待っ た事実まで含んで い る｡ それは､ 本人のそばに身を置くという非言翻勺接近の
意味にとどまらず､ 医療者が病棟とい う場のなかにある自らの ミクロ な帰属空間か ら離れ
病者の ミクロ な帰属空間の 内ヘ と向かうとい うことであ っ て , 医療者自らの立場を弱め相
対化する契機を含むものである｡ そ の意味で出前面接とは､ 病者をミクロ な異文化 と見な
してそ こ に出かけ入ろうとする臨床民族誌的接近を意味するものであり､ 逆にそ の ような
もの として理解されなければ有意味なもの とはなり得ない だろう｡ そして病者を､ 病院と
い う医療空間あるい は文化とは離れたところに生きてい る ､ また生きようとしてい る主体
である と考える こ とは ､ 先述の ｢共に在るこ と+ の意味をさらに深める ことになる｡ つ ま
り､ こちら側を出て あちら側に向かうあるいは入るという ことは､ 共に在りながらも､ 同
じ位置にい る ことを意味せず､ 向かう ことによっ て既に両者の 関係は､ 流動化可能な非対
称なもの (対話的なもの) として構成される ことを意味してい る｡ そ のような構成的対話
性こそ ､ こ こでの 非言語的あるい は言語的接近の持つ対話性であり､ 本事例での出前面接
の特質であると思われる｡
(2) 家族ヘ の アプロ ー チ
もともと本人にとっ て家族は大きな問題であっ た｡ A病院入院前も､ 家族との衝突を機
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に入院となるという経過をとり (Ⅰ期)､ A病院入院後もい っ たんは外泊開始
とな っ たも
の の ､ 帰宅時の本人の奇異な行動か ら家族 と対立して外泊中止となり､ そ
の後離院を繰り
返して行動制限を受け､ 精神症状をさらに悪化させるという事態に陥 っ
て い た (Ⅱ期)o
そ の 頃の家族面談で ､ 本人の弟が次の ような話を しており象徴的である｡
｢父は本人の 顔を見るだけで心臓バクバクで ､ 興奮すると母はチッ クがで
る しo 家族みん
な殴られて いて ､ 家も血痕とか壁に穴が開い て るとか ､ たい へ んだ っ たの で ､ 家族
の傷が
癒えて い ない ｡ そんなところ に外泊されるととて も心 配 父も母も本人
の顔を見る と冷静
でい られない ｡ い ちいち干渉す るし, うるさくなる+
こ の ことはⅢ期の面接③で もふれたように､ 当初父は話 し始める と本人の入る余地がな
い ほどに話 しきる とい う状態であり､ 感情的なもの も目立っ て いた o 所を自宅に変えれ
ば､
ほ どなく対立関係 へ と移行す る こ とは自明の ように思えた o また母も､
｢どうして変なこ
とばかりするのか ､ なぜで きない の か ､ まっ たくあきれる+ とい っ た､ 本人の病状にも立
場に も距離を置 いた批判的な言葉が多く , 本人に対する苛立ちや諦めが明ら
かだっ た｡ そ
の 上､ この 頃の 面接では､ 本人か らは ｢外泊させて+ ｢退院させて+ という硬い常套句
や
ごく狭い言語表出しか で きない の に比 して ､ 両親が本人 ヘ と発する批判的
･ 指示的な言葉
があまりに多い ように思われた ｡
この 頃､ 医療者は､ ｢今の とこ ろあまり多くを語 っ て も本人にはなかなか届
かない o 対
立するばかりだから, とにか く忘れない ように面接に来てくださ い o
ご両親が来る とい う
だけで伝わる し､ か えっ て あまりたくさんの言葉は要りませんo 本人
にご両親の顔が向い
て い るというだけでい い ですか ら+ というようなアドバイスを した｡
つ まり､ 先に述べ た
シ ュ ヴイ ング的接近を両親にも心得て ほ しい という ことを､ 何度も説明したo 同時
に ､ ｢退
院させ ろ+ ｢外泊させ ろ+ とい っ た硬 い激しい言葉を, その まま
の意味で受けとめない よ
ぅにと も話した｡ 本人のそうした言葉は､ 退院や外泊の意味である以上に, 父母
や医療者
に対す る強い 不快や不満を表す言葉でもあるの だから､ まずそうした強
い感情を理解し受
けとめる方が大切である こ とを示唆したo
これと共に ､ やや本人の言葉の硬さが取れ始め､ こちらか らの 問いかけに焦点
の合っ た
答えが返り始めた頃 (Ⅳ期) から､ ｢共に苦しんで い る+ とい う表現
の使用を両親に勧め
て みた｡ つ まり､ ｢あなたも苦しい だろうけど､ 私たち もあなた の ことを思うと苦
しい+
という共感的態度である ｡ これは第
一 に ｢あなたも - + と本人 へ の共感を示すにとどまら
ず､ ｢私たちも - + と言及する こ とで ､ 巻き込まれのなか にい る自分自身を客観視
して あ
る種の余裕をもたらすもの で あり ､ 何より このような余裕を持っ た共感
の態度は､ 本人の
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硬い心理的表皮に浸透する力を持つ と思われたからである ｡ これらの勧めがどう影響した
かは定か ではないが､ 両親の態度は確か に変わ っ て い っ たように思う｡ まず､ ほぼ毎週欠
かさず面会に来るようになっ て い っ たし､ 実際の言葉使用の上で も変化が見られたo 例え
ば､ Ⅳ期の面接⑤での父の 言葉 ｢おまえも苦しい だろう けど､ 父さんだ っ て苦しい よ｡ 今
日は母さんも父さん も食事もとらないで駆けつ けたんだ - - + またⅣ期の 面接⑦で の父の
言葉 ｢父さんだっ て ､ おまえが心配だからこうして 二 人で来て る｡ これからも毎週来るよ+
さらにⅣ期からⅤ期にかけて の 面接⑩診での 母の言葉 ｢お母さんだっ て苦 しい o い ま家の
なかはめちや めちやだもの ｡ 夜､ お布団にはい るときは ､ もう明日が来なければい い ､ 来
てほ しくない とい つ もそう思う+ ｢お母さんも - ･ ､ おまえがこれからどうなるか と､ お
ちおち寝て いられな い+ などである ｡
この ような 一 連の態度 へ の促 しは ､ 単純な同情的共感や無条件の受容を求めるもの では
なか っ た し､ また事実その ような態度と して現れて いたもの とも異なるように思われる ｡
本人の硬く激しい言葉に､ む しろそ こ にい る ことで向き合う､ また言葉をそ のまま意味と
して受けとめない とい っ た態度は ､ 本人の置かれた現状とそれに至る様々 な葛藤 へ の理解
と共有とがなければ不可能なものであり､ それは本人の様々な表出や言葉を､ 経験や履歴
の集積と して受けとめる態度でもある｡ そして この ような態度を､ 家族ばかりでなく医療
者の側も実感として受けとめられるようになっ たの は､ 僅か な接点を求めて多くの面談を
重ね､ 互い の感情や思いを按摩 し合うなかで ､ それぞれの経験を接近させようとする過程
があっ たからであろう｡ その 過程は ､ 大きな意味で連続する時空間の共有で あり､ 互い の
苦悩を受け入れ合おうとする様々 な表象 レベルでの経験の 交換過程*9 であ っ たとい える
と思う｡ それは , 医療とい う営みが､ 異質な経験あるいはミクロ な文化を持っ た個人がせ
めぎ合う場で ある ことを意味し､ その ような場での 医療行為とは ､ 既に少なからず臨床民
族誌的な視点を要するもの であると思われる｡
(3) 言語使用の変化と意味
本事例の 経過では, 筆者が途中か ら本人の担当看護者 となっ たために､ 会話の記載は Ⅲ
期以降に限られ .しかも冗長さを避けるためにごく特徴的な面接の さらに 一 部しか提示し
て いない o また会話の記録の方法は､ レコ - ダ - などは用いず面接直後に､ 短い覚え書き
等を参考に書き記したもの で ､ 微妙なニ ュ ア ンス まで正確に記録できてい る とは言えない o
ただし､ そのようなもの を割り引いても､ Ⅲ期からⅤ期にわたるほぼ4ケ月 とい う短期間
に､ 本人の示した言語表出には明らかな特徴とその 変化の跡が見出せ るo
《言語使用の変化》
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まず指摘で きるの は､ 離院を繰り返し 1ケ月近い行動制限 (病棟内の み) を受け､ 精神
的 にも っ とも厳しい時期を経て い たⅢ期に多用されて い た ｢外に出して+ ｢外泊させて+
｢退院させて+ という言葉で ある｡ これらの言葉は , Ⅲ期の面接③によく現れて い るよう
に､ 対話者の発話に対する応答 として発せ られる というよりも ､ 対話者の発話の 間に挿入
された独語の ような性質を持っ た言葉であると思われる o しか しこ の面接で も父は､ その
言葉を字句通りに受けとめて苛立ち ｢それだからだめだと言っ て るo 何でおまえはわから
ない んだ+ などと強く反応 して い る｡ また医療者も､ 初期の出前面接では､ この石つ ぶて
の ように硬く反響し続ける言葉の 前で ､ 何度も無力感を味わい 立ち往生したo それは､ ど
んな文脈変化の なかで も同じようなト ー ンで繰り返し使用さ れ まるで相手の発話そ の も
の を無視するかの ような強い拒絶を感じさせ るもの だっ た｡
そ の後Ⅲ期か らⅣ期にか けて は ､ 依然独語的使用が続くなか ､ やや医療者の発話に対す
る分脈的反応の ようなもの が散見されるようになり､ 例えば面接④の ｢わかっ た+ という
ごく短い 了解､ また面接⑥の 父の評価に対 して ｢そう､ い い人だよ+ との 同調的応答が聞
かれるようになっ て い る ｡
Ⅳ期の 面接⑧では, 外泊時の問題の 存在につ い て の会話で ､ ｢親に怒り っ ぽかっ た こと
だよ+ と自らを第三者的に捉える自省ともいうベ き言葉が聞かれ ､ す ぐに慌てて打ち消す
という場面が現れた｡ また面接⑨の 冒頭では ､ い つ もの攻撃的な ｢外泊させて ､ 外泊させ
ろ+ というような要求ではなく ｢家に帰 っ ても何 もしない から外泊させてください+ と丁
寧語を交えた依頼とい う表現も出るようになっ てきて い る｡ しか し同じ面接では ､ 高校に
行かせない と ｢訴えるよ+ とい う言葉を多用し､ そ の言葉の あまりの強さ硬さに両親が感
情的に反応す るという場面もあっ た｡
Ⅳ期の 面接⑬は､ 大きな流れとして独語的使用から対話 ヘ と進んできた言語的変化が
一
見大幅に後退するか に見える面接である o この 面接の特徴はそれだけでほなく､
｢憎らし
い+ ｢嫌い だ+ などの ス トレ
ー トな感情表出が豊かな点であるo しか も与れらの 言葉が､
親を変えるとい うやや奇異な文脈であれ
- 応相互的な応答とい うかたちをとっ てい る と
い うことで ある ｡ これらの特徴は､ Ⅴ期の面接⑫ではさらに明瞭なものとな
l
っ て い るo こ
の 面接も表面的には対立的なもの で あるが ､ 本人の ｢同じ苦しみ味わっ てよ+
｢苦しみが
ゎからないだろ+ などの表現にはこれまで にない内面的な露出が見られるし､ それに対し
て母も ｢おまえが これからどうなるか と思うとおちおち寝て られない+ 父も ｢父さんだっ
て入院した ことはある ｡ 苦しい のも知っ て い るよ+ と受け､ すかさず本人が
｢病人扱いす
るな+と反発するなど､ むしろ情緒的レベルで の相互的応答とも とれる o 同時に当初の ｢廻
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院させて+ の ような硬い常套句に比べ れば､ 言葉の多様性とい う意味での柔らか さも明ら
か に増して い る｡ そして同面接⑫の後半では､ 外泊時の 問題につ いての本人の受容と確認
がなされスム ー ズな会話が成立して い る.
Ⅴ期の面接⑭になると､ 面接で語られるテ ー マ 自体が ､ 退院､ 外泊とい っ た大きなもの
か ら自由になり､ よりこまごまとした身近なもの へ と目を移す ことができるようになっ て
い る｡ しか もそ の会話の流れは ､ 語られてい る内容による効果でもあるが､ より自然な対
話性を取り戻してい るように思え る｡
以上の こ とから､ 本例での言語使用の大まかな変化を次の ようにまとめることが できる o
(i) 独語的言責吾 (相互性 ･ 応答性の乏しい硬い言語表現) の使用o (Ⅲ期)
(ii) 独語的言語の 弱い対話的使用｡ (Ⅲ期か らⅣ期)
(iii) 独語的言語及び相互的言語 (応答性に富むより柔らかな言語表現) の対話的使用 o
(Ⅳ期か らⅤ期)
(iv) 相互的言語の対話的使用o (V期)
《言語変化の意味)
分裂病者の コ ミ ュ ニ ケ ー シ ョ ン につ い ては､ 急性期の症状消禎 と共に､ 表現行動が先行
して 回復しながらも十分な言語理解能力を欠く ｢見か けの疎通+ や ､ 一 定の言語理解能力
があるに もかかわ らず表現行動が回復しない ｢見か けの思考障害+ など､ 特徴的な表現型
が報告 されて い る*10 ｡ 本例にお いて は, 言語理解能力そ の ものの 同定は困難だが､ Ⅲ
期やⅣ期の ｢退院させ ろ+ ｢外泊させ ろ+ の常同的使用は､ 表現行動の縮小と定型化とい
う意味では ､ むしろ ｢見かけの思考障害+ に近い ともい える o しか しその表現型の特徴は､
もちろんそれ自体の意味の主弓長を含みながらも､ より独語的な 一 方向性の 言語使用で ある
とい う点が際立っ て い る｡ これを現象面の みか ら見れば､ ピアジェ*1 1が指摘した集団
的独語の 自己中心性 (会話する幼児の 間に実質的な応答性や対話性が見られない段階があ
り､ それが幼児の 自己中心性に基づく とした) を思わせる ものである ｡ ところがヴィ ゴツ
キ ー *1 2の批判によれば､ ピアジ ェ が自己中心性に先立つ とした自閉的思考とはむしろ
後の発達に見られるものであり､ 自己中心性あるいは自己中心性言語とは, 幼児の社会的
言語 (外言) が心理的言語 (内言) へ と移行する際に見られるものである ｡ 本例では ､ こ
れとち ょうど反対に, 本人の内言が何らかの障害によっ て十分に外言化されず､ 自己中心
性言語に留まっ て い ると見る こ ともできる｡ あるい は､一 こ こでの 自己中心性とはある種の
固着観念 と何らかのつ ながりを持ち､ 言葉と行動が結びつ かない 際限のない ｢再記憶+ が
繰り返される ､ ジャネの いう外傷性記憶*1 3 に近いものなの かもしれない ｡
- 37 -
いずれにせよ この 独語的罰吾は､ 他者に対 して ほとんど有意味な作用を与えられない代
ゎりに､ 感情的な強い巻き込まれを生む侵襲作用がある o あたか もそれは多くの 空所と偶
発性を備えた相互作用の媒体とでもい うべ きもの で ､ 現に両親も医療者 もその 前で時に焦
り苛立ちそ して立ち往生した ｡ しか し ｢痛い は長期化するこ とによっ て ､ 患者の日々 の生
き方の なか に織り込まれ いわばその意味世界へ と編み込まれる+ *1 4もので ある o そ
の痛い の長く苦しみに満ちた経験の 過程で ､ 経験その もの を形づくる言葉もまた多様な変
貌を遂げざるを得ない ｡ そ の意 味で言葉とは､ 常に個々 の病者の 経験の用法で も有り得 ､
いかなる独語的使用も ､ 多かれ少なかれ病者の多様な経験の在りように根ざすもので あろ
ぅ｡ 本事例 における ｢退院させて+ ｢外泊させて+ という独語的使用 も､ 両親 との これま
で の根深い葛藤や､ 常に入院とい うかたちで しか受けとめられる こ との なか っ た関係へ の
強い怒りや不満､ 見捨て られ感 とい っ た錯綜した感情が､ 分厚く踏み固められたもの と理
解す るこ とは十分に可能なもの であるo そ して この ような病者 の経験 へ の接近 こそ臨床民
族誌が目指す大きな課題で あり､ さらに経験の深部にある苦悩へ と志向する姿勢*1 5 は､
非言語的な盲謂吾の 内実さえ映しうる大きな力を持つ ように思えるo
また本事例で は ､ ｢退院させ ろ+ ｢外泊させ ろ+ とい うような硬 い独語的言語の他に も多
く の特徴的使用が見出せ る｡ 例 えば本人は ｢親を変える+ とい う奇異なしか し強く硬い言
葉を使っ て両親に訴えて い る (Ⅳ期の 面接①f?). これして も､ 両親に対する本人の複雑
な思いが ､ 重層的に塗り固められた彼自身の経験の用法で あるように思えてならない o そ
れは ､ 顔 も見たくない でも､ ばかやろうで も ､ 死ん
I
T>しまえで もない ､ ｢親を変える+ な
ので ある ｡ また本人は､ しばしば自らの 思い が阻まれると ｢訴えるよ+ ｢訴えてやる+ と
い う言葉を使 っ た (Ⅲ期の 面接②やⅣ期の 面接⑨)o これは
一 見強 い言葉だが､ 目の前の
相手を直接攻撃 し非難す るので はなく ､ あくまでも他の誰か に ｢訴える+ こ とを介してそ
れを行うの であっ て ､ そ の意味では間接的な方法で あるo さ らに本人は､ 父に対 し ｢バカ
にされるなよ+ とか ｢恥ずか しい 思い させ るなよ+ とい う言葉で非難 して い る (Ⅳ期の面
接⑦ 凱 これらの 言葉の特徴は､ 本人の主語として の ある種の 不在あるい は隠蔽性であ
る｡ 言葉が向かう方向の原点に本人がい る こ とを巧みに忌避して い るの である o これを疾
病論的に主体の脆矧生あるい は解体傾向というの は簡単だが､ む しろ こ の ような用法は､
｢親を変える+ ｢訴えてやる+ と同様に､ 他者との親和性や共存を完全には否定しきれな
い本人の ア ンビバ レントな構え (希望) を示唆してい るように思えるo
この ように本人の用い る様々 な言葉の なか には､ 確かに病的な硬 さや固着性を見出さざ
るを得なか っ たが､ 反面それらの言葉の 多くは､ 本人の苛酷な経験に根ざした様々な記憶
- 38 -
や思い ､ 両親や 医療者に対する怒り､ 反感､ 不信､ あるい は逆に依存や甘え, さらにはあ
る種の希望に至るまで を含んだ､ 彼自身の 重層的な経験の用法である こともまた事実で あ
ると思われる ｡
(4) 臨床の 詩学 ヘ
カ ッ ツ とシ ョ ッ夕 - は ､ 外来診療におい て､ 患者がふ ともらした言葉 (｢それは私の故
郷の ようで はない わ+) に引きつ けられ ､ ハイチ出身の 移民である女性患者の ､ より深い
文化的社会的背景の 聞き取り ヘ と進み得た経験を記述して い る｡ 彼らは ､ この事例か ら学
んだもの として ､ 臨床場面に現れる病者のふ とした言葉が､ 時に医療者に語りか け訴える
強い 力を持ち､ そ の糸口か ら病者の病 いを構成する社会的文化的経験 ヘ と至る ことができ
る こ とを指摘 して い る*16 ｡ さらに ､ そ の ような病者の言葉と行き交い ､ その 経験世界
にふれる方法論として､ 一 人称的な ( 内側からの) 語りかけと三人称的な (外側か らの)
語りかけの交互的使用や､ 可能な異なる世界を想定できるような開かれた対話的語りか け
や ､ 日常の なか に埋没 した非日常を見せてくれる詩的な言葉 (poeticte r m s) の使用を促
して い る｡ そ して彼らは この ような営みを社会的詩学 (socialpo etics) と称して い る*
17 0
本事例で も､ 病者は様々 なサイ ンや言葉で訴え語りか けてきた｡ 私たちは､ それらの混
沌とした表象のなかで ､ ある種の 理解や了解を求め, また時として強い巻き込まれの なか
で頓挫 したこ とも度々 だっ た｡ イ - ザ - は､ 彼の 読書行為論におい て､ ｢文学作品とはテ
クス トか ら呼びかけられた読者が遂行する構成過程である+ 辛1 8 と述べ てい る｡ 作品と
いう独立した実体がそこ に存在するの ではなく､ テクス トと読者の 間に収赦してゆくある
種の行為で あるというの である o さらにグッ ドは､ イ - ザ - の読書行為モデルを､ 痛い が
個人的社会的な対象として構成されて ゆく過程と類比的なものであると述べ ､ 痛い とは､
様々な レベ ルの要素が複雑且 つ 動的に相互作用して生まれるある種の生成であり, その 意
味で美的作用過程 (ae sthetic obje ct)であるとしてい る*1 9｡ 臨床においても, 痛い と
はある意味で生成的である｡ 病者と医療者と家族､ そのまわりには医療や文化や社会とい
う不可視な言説が取り巻き､ 互 い に作用を及ぼし続けてい る ｡
そ の ようななか ､ 本事例の病者が示した様々 な表象とは､ 彼自身の内に入れ子の ように
形づくられ続けたロ - カルな社会的文化的な痛い経験の個別的で多元的な用法であっ た
ように思われる ｡ その屈折した苦しみの表現の なにがしかをすくい取るには､ 発せ られた
表象や言葉をその ままの意味として理解するのでは十分でなく､ 痛い の経験や苦悩へ のま
なざしの なかから､ 詩的な言語あるい は語りとして受けとめてゆく ことが必要である｡ 詩
- 39 -
的な言語とは､ 多様で異質な声のなか にあっ て も親和的に共振し共鳴する ことが可能な言
語である｡ 臨床の なかで錯綜 し対立する様々な声を､ それぞれの 経験という切実で且つ 異
質な地平において ､ 僅かな接点で結び構成 して ゆくには ､ この詩的あるい は美的な作用が
絶えず必要となろう｡ しか もその 詩的構成 とは ､ 臨床という苛酷な現実の なかでは､ 必ず
しも 一 つ の詩を約束しない過程そ の もの でもあるのだろう.
5 . お わりに
拙論 では ､ ある若い病者との 臨床的関わりを追いながら､ いわ ゆる出前面接や家族へ の
アプロ ー チ を通して ､ 共にい る こ との意味や､ 病い の経験の理解ある いはその交換過程な
ど臨床民族誌的接近の具体的展開の 一 例を示すと共に､ 病者の発する様々 な言語を会話的
分脈の なか に位置づけ､ 言言吾の現れをそれぞれの病者の経験的用法として理解する ことを
試みた｡ また これらの方法は ､ 病者の表象を単なる意味ではない詩的言語 として捉え接近
する こ とを意味し, 臨床行為そ のもの のがある種の詩的構成行為でありうる ことを示唆し
た もの である ｡
冒頭で紹介 したジ ャ ー ナリス ト岡村昭彦は , 晩年､ 精神科医療やホスピス に関心を持ち,
一 人の ボランティ アとして精神科の病棟で働き, またホスピス の 歴史的源流を求めて世界
各地を取材して歩いた*20 ｡ その 彼が､ 人から尋ねられたとき, 自分は ジ ャ ー ナリス ト
や報道写真家である前に 一 人の詩人で ある と､ て らいもなく言う こ とがあっ たo 彼の 人生
の多くが､ 悲惨な戦争や紛争の なかにあっ た ことを思うとき､ 詩人という言葉はあまりに
遠く聞こえる ｡ しか し､ 粉々 に砕けた人間の生や現実を再生できるの は､ 異質な声や生の
断片をつ なぎとめて ゆく詩の行為で ある ｡ 私たちがい る臨床の現場にも､ か つて 岡村が見
たと同じような多くの苦しみに満ちた断片があふれてい る o それを絶えず､ 一 人の人間の
営みと して捉えなお して ゆくには ､ フ ィク シ ョ ナルな力に満ちたある種の歌が必要だと思
う ｡ 第二次大戦中の強制収容所で両親を失い ､ 晩年､ 精神を病んで自殺 した詩人パウル ｡
ツ ェ ラ ンは次の ような詩*2 1 を残して い る｡
締の太陽たち､
灰黒色の荒地の 上に｡
この太陽の光の 色調を
樹木の高さの ､
ひ とつ の
思い がとらえる
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まだ歌える歌がある､
人間の
かなたに｡
生きることと同様､ 臨床におい て も､ まだ歌える歌が､ と問うことは常に困難な こ とで
ある o しか し､ それでも､ まだ歌える歌が､ と問うこ とは ､ 臨床における詩学の始まりで
あると私は思う｡
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